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摘要 : 本 文 总 结 1 例 Wagner 3 级 糖尿 病 足 患者 的 伤口 护理 经 验 ,通过 科学 评估 ,了 解 患 者 整体 情况 ,明确 风险 
因素 ,以 此 制定 针对 性 的 伤口 换 药 .疼痛 干预 .营养 支持 以 及 心理 干预 方案 ,帮助 患者 树立 治疗 信心 ,促进 患者 
伤口 恢复 。 
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ABSTRACT: This paper summarized the experience of wound care for a patient with diabetic 
foot of Wagner grade 3. Based on the clinical evaluation of illness condition and risk assessment, 


targeted nursing interventions on wound dressing, pain control, nutrition support and psychologi- 


cal care were carried out, in order to improve the recovery of diabetic foot ulcers. 
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糖尿 病 足 是 指 糖尿 病 患者 因 糖 尿 病 所 导致 的 
下 胶 远 端 神经 病变 和 (或 ) 不 同 程度 的 血管 病变 导 
致 的 足 部 省 疡 和 (或 ) 深 层 组 织 破坏 " 。 糖 尿 病 
足 Wagner 分 级 共 6 级 ,其 中 出 现 深度 感染 伴 有 骨 
组 织 病 变 或 脓肿 为 3 级 ?  。Wasgner 3 级 糖尿 病 
足 严重 影响 患者 的 正常 生活 , 且 若 得 不 到 科学 的 
治疗 ,病情 加 重 , 甚 至 需要 进行 截肢 治疗 。 因 此 ， 
糖尿 病 足 的 分 级 治疗 和 护理 至 关 重 要 。 本 文 总 结 
1 例 Wagner3 级 糖尿 病 足 患者 的 伤口 护理 经 验 ， 
现 报告 如 下 。 


1 临床 资料 


患者 男性 ,62 岁 , 因 “ 血 糖 升 高 10' 年 , 伴 左 足 
跟 破 泪 4 月 ,加 重 3 天 "入 院 。 入 院 证 见 : 偶 有 四 
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股 肢 端 麻木 . 刺 痛 , 左 足 跟 皮肤 破 演 ,无 新 生肉 芽 
组 织 , 时 有 膝 关 节 酸 软 疼痛 , 伴 晨 全 明显 ,精神 可 ， 
纳 眠 欠 佳 ,每 1~ 2 d 大 便 1 次 , 舌 淡 红 , 苔 薄 黄 , 脉 
虚 细 。 双 足 可 见 多 个 大 小 不 一 痛风 石 形成 , 质 硬 ， 
双 足 背 轻 度 水 肿 , 左 足 跟 皮 肤 破 省 , 溃 面 大 小 约 为 
3 cmx3 cm, 皮 下 约 有 1 cm 潜行 ,可 见 新 生肉 芽 组 
织 , 有 少许 分 泌 物 渗 出 。 肌 张力 正常 , 肌 力 5 级 ， 
双 膝 腿 反 射 减弱 , 足 背 动 脉搏 动 减弱 ,脑膜 刺激 征 
阴性 。 中 医 诊断 : 消 渴 , 气 阴 两 虚 。 西 医 诊断 :D2 
型 糖尿 病 ,并 糖尿 病 足 3 级 ,并 周围 神经 病变 ,并 
视网膜 病变 2 期 下 级 ;@ 陈 旧 性 脑 梗死 ;@) 痛 风 性 
关节 炎 ;由 双 侧 下 肢 动脉 斑 块 形成 。 

患者 入 院 后 积极 完善 相关 检查 和 治疗 。 中 医 
治疗 :患者 久 病 成 瘀 、 瘀 血 阻 络 , 予 穴位 贴 甫 治疗 
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E( 预 印 本 ) 


益 气 健 脾 , 药 棒 穴位 按摩 舒 筋 通 络 , 埋 针 治疗 活血 
通 络 , 磁 热 疗法 调节 脏腑 交通 心 凤 ,中 药 内 服 以 
益 气 养 阴 为 法 。 西 医治 疗 :以 控制 血糖 ,改善 循 
环 ,防治 周围 神经 病变 ,活血 化 瘀 ,局 部 换 药 为 主 。 
出 院 时 患者 诉 四 胶 胶 端 麻木 、. 刺 痛 较 人 院 时 明显 
好 转 , 左 足 跟 皮 肤 破 省 较 入 院 时 明显 好 转 , 可 见 新 
生肉 芽 组 织 , 膝 关 节 及 右 侧 大 足 趾 第 一 趾 指 关节 
处 疼痛 较 前 明显 缓解 , 偶 伴 晨 僵 明显 ,精神 可 , 纳 
眠 尚 可 ,每 1~2d 大 便 1 次 行 , 舌 淡 红 , 昔 薄 黄 , 肪 
虚 细 。 


2 护理 


2.1 伤口 评估 

患者 入 院 当 日 运用 伤口 评 佑 单 评估 影响 患者 
愈合 的 全 身 因素 ,包括 糖尿 病 吸烟、 营养 状况 等 ， 
患者 日 带 活 动 时 需要 换 扶 或 轮椅 协助 ,能 触及 微 
弱 的 足 背 动脉 。 伤 口 评估 :长 3 cm , 宽 3 cm, 深 度 
1 cm,50% 黄色 腐肉 ,50% 黑色 坏死 ,有 腐 具 味 , 渗 
出 液 为 褐色 ,伤口 周围 4 cm 范围 内 红肿 ,有 表皮 
脱落 ,皮肤 干燥 并 过 度 角 化 。 患 者 入 院 后 每 周 开 
展 1 次 评估 。 

患者 治疗 中 期 已 经 戒烟 ,营养 状况 一 般 , 活 动 
仍 需 要 换 扶 或 轮椅 协助 ,能 触及 减弱 的 足 背 动脉 。 
伤口 大 小 :长 2cm, 宽 1cm, 深 度 1cm,90% 红色 
肉芽 ,10% 黄色 腐肉 ,有 腥臭 味 , 渗 出 液 为 黄色 , 伤 
口 周围 4cm 范围 内 皮肤 过 度 角 化 。 治 疗 期 间 仍 每 
周 开 展 1 次 评估 。 患 者 治疗 后 期 伤口 缩小 ,长 
1.5 cm, 宽 1 cm, 深 度 0.2 cm,100% 红色 肉芽 ,无 
具 味 ,无 渗 出 液 ,伤口 周围 4 cm 范围 内 皮肤 过 度 
角 化 。 


2.2 伤口 护理 

患者 治疗 初期 先进 行 外 科 清 创 换 药 ,清理 坏 
死 组 织 , 清 创 前 先 取 深部 分 泌 物 做 细菌 培养 及 药 
物 敏感 试验 ,然后 用 术 毕 和 舒 彻 底 清洗 伤口 ,用 无 菌 
组 织 剪 刀 修 剪 坏死 组 织 ,用 术 毕 舒 灌 洗 潜 行 ,直至 
可 见 少 量 新 鲜 出 血 , 予 碘 伏 纱 条 填塞 潜行 及 密 道 ， 
表面 用 无 菌 纱布 覆盖 , 换 药 1 次 /d, 如 有 渗 出 ,及 
时 换 药 ”。 根 据 药物 敏感 试验 提示 ,给 予 庆 大 霉 
素 与 甲 硝 唑 伤口 局 部 换 药 。 治 疗 后 ,患者 伤口 分 
泌 物 较 入 院 时 明显 减少 ,颜色 变 浅 ,气味 变 淡 ,无 
肉芽 组 织 生 长 ,但 伤口 大 小 变化 不 明显 ,潜行 增 
大 。 护 理 人 员 更 换 换 药方 法 , 先 用 37 人 生理 盐水 
清洗 伤口 后 ,然后 使 用 银 离 子 凝 胶 填 塞 伤口 , 表 
面 用 无 菌 纱布 覆盖 ,治疗 2~3 d 后 ,伤口 出 现 红色 
肉芽 组 织 。 护 理 人 员 根 据 伤口 恢复 情况 ,通过 更 
换 甫 料 治疗 伤口 。 银 离子 敷料 使 用 期 间 通过 观察 
敷料 颜色 可 以 一 定 程 度 上 判断 伤口 恢复 情况 ,如 
由 红 变 浅 直 至 成 为 白色 。 患 者 经 系统 治疗 ,伤口 
分 泌 物 的 量 由 多 变 少 ,伤口 周围 皮肤 的 红肿 逐步 
消失 ,出现 正常 的 肉芽 组 织 ,伤口 腐 臭 味 逐渐 消 
失 中 。 上 患者 演 疡 渗 出 液 明显 减少 ,此 时 采用 细 沙 
填塞 覆盖 伤口 ,以 促进 伤口 愈合 ,避免 伤口 过 于 干 
燥 。 总 的 原则 :每 日 换 药 1 次 ,每 周 评估 伤口 情 
况 ,根据 伤口 的 变化 更 换 相应 敷料 。 治 疗 期 间 , 护 
理 人 员 指 导 患 者 及 其 家 属 注意 保护 伤口 ,避免 碰 
水 ,防止 污染 ,一 旦 伤口 渗 液 湿 透 外 层 敷 料 , 及 时 
进行 更 换 。 上 患者 每 2h 变更 体位 1 次 ,使 用 软 枕 热 
高 下 上 肢 , 尽 量 避 免 下 床 活 动 ,每 日 做 床上 八 段 锦 1 
次 , 足 部 屈伸 运动 20 min/d, 以 促进 足 部 末梢 的 血 
液 循环 ,加 快 伤口 愈合 。 


表 1 伤口 情况 记录 表 


a 穴道 潜行 
时 间 伤口 大 小 (长 x 宽 x 深度 ) 方位 深度 Jem 方位 深度 jem 

3 月 22 日 3 cmx3 cmxl cm 12 点 方向 1 9 点 方向 1~2 
3 月 30 日 3.5 cmx2 cmxl cm 12 点 方向 3 
4 月 7 日 3.2 cmx3 cmxl cm 1 点 方向 4 
5 月 11 日 2 cmxl cmxl cm 12 点 方向 1 9 点 方向 6 
6 月 2 日 2 cmx2 cmx0.5 cm 12 点 方向 1 9 点 方向 4 
7 月 12 日 1.5 cmxl cmx0. 2 cm 12 点 方向 1.5 


护理 人 员 采 用 面部 表情 疼痛 工具 (FPS-R)、 
数字 评分 (NRS) .口述 分 级 (VRS)3 种 疼痛 分 级 
方法 每 周 为 患者 做 疼痛 分 级 评估 ,患者 人 院 初期 
伤口 疼痛 的 程度 评估 为 重度 ,治疗 中 期 疼痛 评估 
为 中 度 ,临近 出 院 时 伤口 疼痛 程度 评估 为 轻 度 。 
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护理 人 员 在 换 药 期 间 指导 患者 听 和 舒缓 的 音乐 ,如 
《春江 花 月 夜 》, 并 用 循序 渐进 的 外 科 清 创 方 式 减 
轻 患 者 痛苦 *。 
2.4 营养 支持 

饮食 治疗 是 糖尿 病 治疗 的 基本 措施 ,定时 监 
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测 七 段 血糖 ,稳定 控制 血糖 ,以 促进 伤口 的 恢复 。 
(D 指 导 患 者 戒烟 ,吸烟 不 利于 伤口 血 运 循环 ,影响 
伤口 恢复 。@) 低 盐 低 脂 糖 尿 病 饮 食 的 前 提 下 增加 
和 蛋白质 的 摄 入 ,控制 血糖 的 同时 确保 患者 有 充足 
的 营养 摄 入 来 促进 伤口 修复 。(3) 定 时 为 患者 及 家 
属 进行 心理 干预 ,纠正 错误 的 饮食 观念 ”。 
2.5 心理 护理 

糖尿 病 足 恢复 时 间 长 ,为 防止 患者 产生 不 良 
情绪 导致 病情 加 重 , 护 理 人 员 需 要 适当 开展 心理 
干预 ,使 患者 保持 良好 的 心态 。 护 理 人 员 可 以 为 
患者 每 周 拍摄 1 次 治疗 后 的 伤口 照片 ,让 上 患者 能 
够 直观 感受 自身 的 恢复 情况 ,同时 还 可 以 给 患者 
及 家 属 观 看 治愈 的 糖尿 病 足 案例 图 片 ,帮助 患者 
及 家 属 树立 对 抗 疾病 的 信心 "。 


3 讨论 


糖尿 病 足 的 治疗 是 长 期 旦 复杂 的 ,应 该 根据 
糖尿 病 足 的 分 级 科学 治疗 。Wasgner3 级 糖尿 病 足 
已 经 能 影响 到 骨 组 织 , 且 存在 深部 脓肿 或 骨髓 炎 ， 
应 给 予 针 对 性 的 治疗 和 护理 。 该 例 Wagner3 级 糖 
尿 病 足 患者 的 护理 包括 伤口 评估 、 伤 口 换 药 .敷料 
的 合理 使 用 ,疼痛 干预 .营养 文 持 以 及 心理 干预 
等 ,通过 科学 评估 ,了 解 患者 整体 情况 ,明确 相关 
的 危险 因素 ,进而 制定 针对 性 护理 方案 。 银 离子 
凝 胶 敷料 有 利于 控制 伤口 感染 ,促进 新 生肉 芽 组 
织 的 生长 ,合理 使 用 敷料 能 有 效 降低 治疗 成 本 , 减 
轻 患 者 痛 否 ,缩短 患者 治疗 期 。 


利益 冲突 声明 :作者 声明 本 文 无 利益 冲突 。 
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